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ОСОБЕННОСТИ СТРОЕНИЯ 
ПЕЙЕРОВЫХ БЛЯШЕК ТОНКОЙ 
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Изучены особенности строения пейеровых бляшек тонкой 
кишки крыс после коррекции имунофаном циклофосфан-инду-
цированной иммуносупрессии. Выявлено, что к 30 суткам проис-
ходит нивелирование действия цитостатического препарата, а это 
может свидетельствовать об эффективности использования иму-
нофана в качестве корректора.
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Учитывая, что органы иммун-ной системы достигают макси-
мальной массы в молодом возрасте 
и относительно рано подвергаются 
возрастной инволюции, патологи-
ческие процессы в них возникают 
преимущественно у лиц детского и 
трудоспособного возраста, что при-
водит к социальным и экономическим 
проблемам во всех странах мира [2, 
3]. Поэтому фармацевтическая про-
мышленность, активно разрабатывает 
лекарственные формы для коррекции 
заболеваний иммунной системы [1]. 
На современном этапе существуют 
три группы препаратов, которые ис-
пользуются в клинической практике: 
иммуносупрессоры, иммуностиму-
ляторы и иммуномодуляторы [1, 4]. 
С целью безопасности для здоровья 
человека, применение препаратов 
каждой группы имеет строгие пока-
зания, а эффективность их использо-
вания должна подтверждаться изу-
чением состояния органов-мишеней 
на макроскопическом, микроскопи-
ческом и ультрамикроскопическом 
уровнях. Среди препаратов имму-
нодепрессивного действия широкое 
распространение получил циклофос-
фан, который входит во многие схе-
мы противоопухолевой терапии, ис-
пользуется для профилактики оттор-
жения трансплантантов, а также для 
лечения аутоиммунных заболеваний 
[6]. Ингибирование функциональной 
активности клеток иммунной систе-
мы является одной из главных причин 
токсического действия циклофосфа-
на, поэтому проблема снижения его 
побочных действий является весьма 
актуальной [5].
Одним из путей повышения эф-
фективности лечения онкологических 
и других заболеваний с помощью хи-
миотерапевтических препаратов явля-
ется их комбинирование с иммуномо-
дуляторами. Тимическим препаратом 
последнего поколения, который ши-
роко используется с целью коррекции 
иммунодефицитных состояний в кли-
нической практике, является имуно-
фан [4]. Поэтому целью исследования 
явилось изучение особенности строе-
ния пейеровых бляшек тонкой кишки 
крыс после коррекции циклофосфан-
индуцированной иммуносупрессии с 
помощью имунофана.
Работа является частью научно-
исследовательской работы кафедры 
гистологии, цитологии и эмбриологии 
ГЗ «Луганский государственный ме-
дицинский университет»: «Особли-
вості будови органів імунної та ендок-
ринної систем при імуностимуляції та 
імуносупресії» (державний реєстра-
ціїний номер 0112U000096).
Материалы и методы. Исследо-
вание проводили на 60 белых беспо-
родных половозрелых крысах-самцах 
массой 210-250 г. Животные были 
разделены на две группы по 36 и 24 
в каждой. В I группу входили крысы, 
материал которых использовали для 
микроскопического исследования, во 
ii – для ультрамикроскопического ис-
следования. Всем животным вводили 
циклофосфан однократно внутримы-
шечно в дозе 200 мг/кг, а затем иму-
нофан по схеме на 2, 4, 6, 8, 10 сутки 
эксперимента в дозе 0,7 мкг/кг массы 
тела, контролем служили интактные 
крысы. Животных I группы выводи-
ли из эксперимента на 7, 30, 90 сутки 
после завершения введения препара-
тов под эфирным наркозом. Выделяли 
тонкую кишку. Фиксировали ее в 10% 
растворе формалина, затем подверга-
ли стандартной гистологической про-
водке. Срезы толщиной 5-6 мкм окра-
шивали гематоксилин-эозином. При 
помощи автоматизированного мор-
фометрического комплекса (световой 
микроскоп Olympus CX41, цифровая 
фотокамера и персональный компью-
тер с набором прикладных программ), 
подсчитывали количество ядер на еди-
ницу площади препарата (1000 мкм2) 
в куполе, герминативном центре и 
периферической зоне лимфатичес-
ких узелков, а также в межузелковой 
зоне пейеровых бляшек. Животных 
ii группы выводили из эксперимента 
на 7 и 30 сутки после окончания вве-
дения имунофана. Сразу после извле-
чения тонкой кишки выделяли кусоч-
ки пейеровых бляшек объемом 1 мм3  
Обработку материала осуществляли 
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по стандартной методике. Ультратон-
кие срезы контрастировали в растворе 
уранилацетата и цитрата свинца по 
E. Reynolds и изучали под электрон-
ным микроскопом с дальнейшим фо-
тографированием [7]. Обработку циф-
ровых данных проводили с помощью 
программы «Statistica» (определяли 
t-критерий Стьюдента, достоверными 
считали отличия с уровнем значимос-
ти при p<0,05).
Результаты и их обсуждение. 
У половозрелых крыс длина тонкой 
кишки достоверно не изменялась 
на 7, 30 и 90 сутки по сравнению с 
контрольными показателями (рис. 1). 
Пейеровы бляшки располагались в 
стенке органа на его свободном крае. 
На гистологических препаратах 
бляшки представляли собой скопле-
ния лимфатических узелков и распо-
ложенных между ними межузелковых 
зон.
На 7, 30 сутки у половозрелых 
крыс количество ядер клеток на еди-
ницу площади препарата превышали 
контрольные значения (табл. 1) в об-
ласти купола (12,77%, 20,59%), пери-
ферической зоны (8,86%, 5,48%), гер-
минативного центра (10,77%, 7,35%) и 
межузелковой зоны (14,81%, 32,00%) 
(рис. 2, 3). На 90 сутки наблюдения 
данные разных зон пейеровых бляшек 
тонкой кишки приближались к конт-
рольным параметрам.
Рис. 1. Тонкая кишка с пейеровыми бляшками (А) и участок толстой (Б) 
кишки половозрелых крыс на 7 сутки после введения имунофана
Таблица 1.
Количество ядер клеток на 1000 мкм2 в разных зонах лимфатических  
узелков пейеровых бляшек тонкой кишки у половозрелых животных интактной  
и экспериментальной групп в разные сроки наблюдения после воздействия имунофаном M+m (n=24)
Зоны 
лимфатических 
узелков
Половозрелые крысы 
7 сутки 30 сутки 90 сутки
Эксперимент Контроль Эксперимент Контроль Эксперимент Контроль
Купол 0,53+0,03* 0,47+0,01 0,68+0,03* 0,60+0,01 0,61+0,02 0,60+0,02
Герминативный 
центр
0,79+0,03* 0,72+0,01 0,77+0,02 0,73+0,03 0,61+0,03 0,61+0,02
Периферическая 
зона
0,59+0,02 0,53+0,02 0,73+0,03* 0,68+0,02 0,73+0,03 0,71+0,02
Межузелковая 
зона
0,54+0,01* 0,46+0,03 0,66+0,02* 0,50+0,02 0,47+0,02 0,45+0,02
Примечание: *- достоверные отличия от контрольных данных при p<0,05.
Рис. 2. Купол лимфатического узелка половозрелых крыс на 30 сутки 
после коррекции иммуносупрессии с помощью имунофана: 
1, 2, 3 – малый, средний, большой лимфоциты, 4 – интраэпителиальный 
лимфоцит, 5 – ретикулоцит, 6 – макрофаг, 7 – эпителиоцит. 
Окраска: гематоксилин-эозин. Приближение: Zoom 132. 
Объектив: Plan C N 60x/0.25∞/-/FN22
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Рис. 3. Межузелковая зона пейеровой бляшки половозрелых крыс  
на 30 сутки после коррекции иммуносупрессии  
с помощью имунофана: 1, 2, 3 – малый, средний,  
большой лимфоциты, 4 – макрофаг. Окраска:  
гематоксилин-эозин. Приближение: Zoom 132.  
Объектив: Plan C N 60x/0.25∞/-/FN22
При ультрамикроскопическом ис-
следовании на 7 сутки наблюдения 
после коррекции иммуносупрессии 
с помощью имунофана выявляются 
клетки с явления апоптоза, а также 
некроза. В макрофагах содержит-
ся умеренное количество лизосом. 
М-клетки имеют типичное строение. 
Между лимфоцитами на электрон-
ных микрофотографиях располагает-
ся соединительная ткань.
Встречаются единичные клетки с 
фигурами митоза (рис. 4). К 30 сут-
кам наблюдения выявляются клетки 
с явлениями апоптоза, лимфоциты 
плотно прилежат друг к другу, мак-
рофаги содержат большое количес-
тво лизосом. М-клетки морфологи-
чески не отличаются от таковых в 
контрольной группе. Увеличивается 
количество лимфобластов и клеток с 
фигурами митоза.
Рис. 4. Участок пейеровой бляшки тонкой кишки половозрелых крыс  
на 30 сутки после коррекции иммуносупрессии с помощью имунофана:  
а – клетка с картиной митоза (КМ), б – М-клетка (Мк),  
в – лимфоциты (Л), г – макрофаг (М) с вторичными  
лизосомами в цитоплазме (ВЛ). Увеличение Ч 12000
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Выводы.
1. После коррекции иммуносуп-
рессии при помощи имунофана ко-
личество ядер клеток во всех зонах 
пейеровых бляшек половозрелых 
крыс на 7 и 30 сутки наблюдения пре-
вышает контрольные данные, что мо-
жет свидетельствовать о способности 
иммуномодулятора нивелировать не-
гативное действие циклофосфана. 
2. При ультрамикроскопическом 
исследовании пейеровых бляшек 
тонкой кишки после использования 
имунофана на фоне введения высокой 
дозы циклофосфана на 7 сутки прояв-
ляется иммуносупрессивние действие 
цитостатика, а к 30 суткам происходит 
нивелирование его действия после 
воздействия иммуномодулятора. 
3. К 90 суткам наблюдения резуль-
таты микроскопического исследования 
приближаются к контрольным парамет-
рам, что свидетельствует о способности 
пейеровых бляшек адаптироваться к 
действию имунофана и циклофосфана.
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